REKLAMACNY FORMULAR

Odberatel:
Meno:
Firma:
Adresa:
Telefon / e-mail:
Déatum zistenia nedostatku:
Popis nedostatku:
Nazov tovaru: Typ tovaru:
Cislo faktary: Datum vystavenia faktury:

Popis nedostatku:

Navrhovany spdsob reklamacie:

V e dNa s
Odberatel
Dodavatel*
Reklamaciu prevzal:
Datum prevzatia reklamacie: Datum vybavenia reklamacie:
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